Imi¢ 1 nazwisko wolontariusza

Zatacznik nr 3

do Regulaminu Wolontariatu
w Schronisku dla
Bezdomnych Zwierzat
,»Podaj tape”

WZOR KARTY CZASU REALIZOWANYCH SWIADCZEN

Lp

Data wizyty

Czas trwania wizyty

Zakres wykonanych zadan




